2.4 Disagio Psico-Sociale
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DISAGIO PSICO SOCIALE
SALUTE MENTALE

Il Dipartimento di Salute Mentale eroga le prestazioni dirette alla prevenzione,
diagnosi, cura e riabilitazione del disagio psichidoaakrso le seguenti Strutture:

Unita Modulari, a Domodossola/Verbania/Omegna congban:
« 3 Centri di Salute Mentale
e 3 Centri Diurni

Un reparto di diagnosi e cura a Verbania

Attenzione particolare e stata posta per perseguire |'oloetblto a:

» monitorare I'appropriatezza dell’attivita di ricovero llae Struttura SPDC,
riducendo anche i ricoveri presso strutture convenzignatemunita
terapeutiche”, di pazienti affetti da patologie psichadite gravi;

» incrementare, nel contempo, attivita di tipo ambulatere di day hospital, e
potenziare complesse strategie terapeutico-riabilitatige)l’intero territorio
del VCQO.
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DISAGIO PSICO SOCIALE

SALUTE MENTALE

Si segnalano alcuni dati di attivita:

Residenzialit 2006 2007 2008 2009
N. pazienti in Comuné 22 24 31 29
N. pazienti in RSA/RAF 15 14 13 15
Gruppi Appartamento (sono 7)** 2006 2007 2008 2009
N. 2 Domodossola; N. 2 Omegna; N. 3 Verbania

N. utenti inseriti 26* 28* 26* 27
N. pazienti con programma territoriale (alternaéivricovero in | 28 17 28 27
strutture)

Totale 91 83 96 96
(*) - il Numero di pz. inseriti nei diversi gruppavia in base

alla durata progetti personali
(**) —di cui N. 2 attivati a novembre 2008.
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DISAGIO PSICO SOCIALE —SALUTE MENTALE

Si segnalano alcuni dati di attivita riferiti ai 3 Centri d i Salute Mentale:

Centri di Salute Mentale (CSM) 2006 2007 2008 2009
Pazienti in trattamento 3.080 3.603 4.884 3944
Attivit a ambulatoriale (Flusso C) svolta da 2006 2007 2008 2009
Medici/Psicologi
Centro di Salute Mentale Domodossola 2.288 1.962 2.587 3.951
Centro di Salute Mentale Omegna 3.059 3.638 3.680 3.085
Centro di Salute Mentale Verbania 2.751 2.503 4116 4.889
Le prestazioni si riferiscono: somministraziond;tpsicoterapia familiare; colloquio psicologicanito; colloquio psichiatrico;
psicoterapia individuale; visita psichiatrica dntwllo.

Con riguardo all'attivita dei Centri di Salute Mentale da fine 2008 ad oggi si € realizzato, in via
sperimentale, I'obiettivo, compreso nel PRR 2008/10, relativo allampliamento del servizio, a
turno, nelle 3 sedi di Omegna, Domodossola e Verbania, sino alle ore 19,30 con personale
medico/infermieristico.
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DISAGIO PSICO SOCIALE —SALUTE MENTALE

Alcuni dati di attivita riferiti ai 3 Centri Diurni:

Centri Diurni — Attivit a di Riabilitazione 2006 2007 2008

2009

N. pazienti seguiti 215 178 172
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ATTIVITA CENTRI DIURNI

Accoglienza

Interventi individuali e di gruppo di tipo
espressivo motorio e pratico manuale

Gruppo pasto

Uscite brevi e gite

Attivita organizzate per il week end e nelle ore
serali
(finanziamento in collaborazione con AVAP)

Supporto inserimenti lavorativi
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DISAGIO PSICO SOCIALE —SALUTE MENTALE

ATTIVITA CENTRI DIURNI

Incontri di sostegno alle famiglie

Al di fuori dell'orario di servizio, dalle ore
19.30 alle ore 21, a cadenza settimanale a
Domodossola e mensile a Verbania

Soggiorni

Collaborazione con vari Enti del territorio
(CAl, CFPP, AVAP, AVAPO, CARITAS.)).

Collaborazione con Associazioni di
Volontariato del territorio (AVAP, AVAPO) e
formazione

‘Associazione Volontari aiuto ai Malati
Psichiatrici’; “Volontari Aiuto Malati Psichiatrici
Ossola”

Progetti di sensibilizzazione della popolazione
volti ad una maggior conoscenza delle
problematiche sociali connesse allo sviluppo
della patologia psichiatrica
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DISAGIO PSICO SOCIALE —SALUTE MENTALE

Progetto condiviso con| N. utenti 2006 | N. utenti 2007 N. utenti 2009
altri servizi e 2008
Fifty Fifty 3 4 per ogni 18
anno

Collaborazione tra il DSM di ed il Consorzio dei Servizi sdicper la pres:
In carico congiunta di pazienti in comorbilita handichpve e disturbg

psichico

-

Progetto condiviso con | Attivato dal 2006 in collaborazione con Comune di Veirhan
altri servizi Sert, Gruppo Abele, Consorzio dei

‘In margine ai servizi’ Verbania. Dal giugno 2008 esteso ai Distretti del Cusig e

Ossola

Servizi

Sociali | di

Obiettivo: la riduzione dei rischi sociali e sanitari in soggeitti stato di grave

emarginazione
Nel 2009 = n. 21 pazienti
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DISAGIO PSICO SOCIALE

SALUTE MENTALE

BORSE LAVORO 2006 2007

2008

2009

N. Pazienti 67 68

80

81

Sono in aumento i pazienti coinvolti i quali lasciano ilrctiito del Centro

Diurno verso il territorio, indice di efficacia dei perso riabilitativi

risocializzanti.
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NEUROPSICHIATRIA INFANTILE

La Struttura, nelloccuparsi della prevenzione, d@gj, cura e riabilitazione
delle patologie neurologiche, psichiatriche, newsmqogiche dell’infanzia e
dell'adolescenza (da 0 a 18 anni), gestisce i segamtiti di intervento:

Gravidanza e

neonato

Principali
ambiti di
Intervento

Maltrattamento e

abuso

Adozione e
Affido

Adolescenza

Disabilita
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NEUROPSICHIATRIA INFANTILE

Alcuni dati di attivita per il triennio 2008/10 (elencazione non esaustiva):

[ Anno 2006 |

Sede Nuovi casi Segnalazioni I\elu&\gltcr; ;tf;r':zl;fg Casi Adozioni N® pczzriiigti in
Verbania 160 208 6 35 440
Omegna 41 o4 12 - 106
Domodossola 124 160 7 17 359
Totale 345 422 25 52 905

[ Anno 2007 ]

Sede Nuovi casi Segnalazioni Nlﬁ;itgijnf‘:rﬂzm Casi Adozioni N® pczzriii(r)lti in
Verbania 143 188 19 37 456
Omegna 38 59 4 - 144
Domodossola 109 145 8 19 307
Totale 290 392 31 56 907




NEUROPSICHIATRIA INFANTILE

Alcuni dati di attivita per il triennio 2008/10 (elencazione non esaustiva):

[ Anno 2008 |

Nuovi casi Abuso

N° pazienti in

Sede Nuovi casi Segnalazioni e Maltrattamento Casi Adozioni carico
Verbania 176 290 16 33 477
Omegna 75 119 16 - 183
Domodossola 112 182 19 14 303
Totale 363 591 51 47 963

[ Anno2009 |

Sede Nuovi casi Segnalazioni I:ul\a:ﬁ:;;ﬁ‘]beftg Casi Adozioni N® pczzriii(r)lti I
Verbania 176 260 19 32 465
Omegna 107 151 4 - 241
Domodossola 170 216 8 20 387
Totale 453 627 31 52 1093




NEUROPSICHIATRIA INFANTILE

Da segnalare i progetti, inseriti come obiettivi aziedali, nel PRR 2008/10:

1. ‘Quando i genitori si separano’ 2. ‘SOS Psicologo ’

1. Il progetto, realizzato attraverso laondivisione con altri Servizi dellASL di un
protocollo operativo, € nato dallaumento significativo di richieste di intento da
parte di genitori a tutela del benessere psicologiai@nale dei loro figli nelle
situazioni di separazione-divorzio.

2. Il progetto e nato con la finalita di organizzare/coordinare gli magmti di
screening e prevenzione primaria, le valutazioni misgiche e la presa in carico
terapeutica integrata sulla popolazione adolescenziajgoeane adulta. Sono stati
individuati spazi di ascolto attivo nellambito delle Scuole Medie Inferiori e
Superiori, in collaborazione con le Direzioni didattiche deC\VO., esono stati anche
avviati 3 sportelli di ascolto:

Verbania presso il “Centro d’incontro S. Anna”
Omegna presso la Comunita Montana
Domodossola presso la “Casa Don Gianni”
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DISAGIO PSICO SOCIALE -TOSSICODIPENDENZE

Svolge attivita di prevenzione, diagnosi e curaaldipendenze patologiche, cioe delle dipendenze da
sostanze legali (alcol e tabacco), illegali (le give), e da comportamenti (gambling, cioé gioco
d’azzardo patologico).

Numero di persone assistite per problemi di dipendenza patologica

Verbania Omegna Domodossola

2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009
Tossicodipendenti 225 181 167 160 | 99 125 | 95 93 289 296 | 295 | 313
Alcolisti 67 68 80 100 | 48 60 61 68 145 154 | 163 161
Tabagisti 15 11 17 6 4 10 25 32 0 0 0 0
Gambling 33 5 6 9 3 10 7 14 0 0 2 3
Totale( comprese altre 292 249 270 276 147 185 188 210 434 450 460 477
dipendenze)
% totale sul Ser.T. 334 | 28,1 |294 | 266 | 168 | 209 (204 | 20,2 |49,7 |509 |50,1 |45,8

Con un incremento totale dei pazienti assistiti del 13,4% dal 2007 al 2009. 136




DISAGIO PSICO SOCIALE -TOSSICODIPENDENZE

N°totale pazienti

Numero annuo di pazienti al Ser.T.

2006 2007 2008 2009
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DISAGIO PSICO SOCIALE -TOSSICODIPENDENZE

Dipendenze patologiche suddivise per sostanze e com portamenti
Anno 2009

Gambling
Fumo di tabacco

O Droghe illegali
@ Alcol

0O Fumo di tabacco
0O Gambling

W Altro
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DISAGIO PSICO SOCIALE -TOSSICODIPENDENZE

La tabella confrontaper 'anno 2008, il tasso grezzo di pazienti trattati per dipendenza da
sostanze e comportamenteu 100.000 abitanti, nei 3 Distretti del VCO rispeitia Regione.

DATI 2008

Verbania Omegna Domodossola Piemonte
531 538 819 611

Il tasso di pazienti in trattamento rispecchia sia il numeli persone che presentano
comportamenti di dipendenza, sia la propensione agersl al SerT.

Circa leABITUDINI DI CONSUMO di STUPEFACENTI, in linea con quanto si osserva a
livello nazionale, sirileva:

 Diffusione sempre maggiore dell’'uso di | « Ritorno dell’uso di eroina (assunta per
cocaina via inalatoria)

Questo fenomeno é sostanzialmente indotto da unaziode sostanziale dei prezzi e dalla
capillarizzazione della distribuzione, unita allaffdisione di una immagine diversa della droga, non
piu legata alla tossicomania ed alla disperazionea mllo svago ed al miglioramento delle
prestazioni.
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DISAGIO PSICO SOCIALE -TOSSICODIPENDENZE

;'IAAZIQIIELI\II'IT ,L'II'I\II\?EE RITHIN STRUTTURE PAZIENTI AVVIATI AL LAVORO
2006 62 (11.478 giornate di accoglienza) 75
2007 85 (12.965 giornate di accoglienza) 73
2008 75 (14.618 giornate di accoglienza) 92
2009 89 (15.128 giornate di accoglienza) 92

Progetti di reinserimento sociale 2006/2009 realizzati anche con Enti Pubblici e del Privato

Sociale del VCO

Progetto “Esperienza territorio”  (avviato 2006, concluso 2008)

N. 8 soggetti coinvolti

Progetto “Posti in liberta” (avviato 2006, concluso 2009 proposto al
finanziamento dalla Provincia ed attuato in sinergia con Comuni,
Servizi Sociali, Privato Sociale)

N. 48 soggetti coinvolti

Progetto “In margine...ai Servizi” (sperimentato nel 2007 nel
Verbano - esteso dal giugno 2008 a tutto VCO)

N. utenti presi in carico:
39 nel 2009
46 nel triennio
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DISAGIO PSICO SOCIALE -TOSSICODIPENDENZE

ATTIVIT A DI PREVENZIONE
riferita al periodo 2006/2009

— 1 H 0 -
Progettd‘Sicura la notte” . 2006— contattati 119 giovar(57,9% ha tassi d
.alcol superiori alla norma).

Interventi informativi / educativi effettuati ne,|2007: contattati 735 giovar(B0,8% ha tassi di

luoghi del divertimento notturno giovanile cor] —
alcol superiori alla norma).

"ausilio di educatori-pari 2009= contattati 702 giovani

Progettd‘Sicurezza in festa”
Interventi informativi / educativi (no
alcol/droghe alla guida)

Target giovani adulti (25-49 anni).
N. persone avvicinate nel 2068 780

Progetto‘Viaggiare informati”
Sensibilizzazione/ informazione ai ragazzi dell€009 Raggiunti 920 ragazzi
scuole superiori sul tema delle sostanze

Nei primi mesi dell’anno 2009 il Responsabile della Soat 8a costituito urtavolo di
lavoro allargato alle funzioni socio_assistenziali ed & parti sociali, avviando un
percorso che ha portato alla definizione Bano Locale delle Dipendenze del VCO
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DISAGIO PSICO SOCIALE -TOSSICODIPENDENZE

Con riguardo all’obiettivo regionale inserito nel PRR 2008/10:
‘Contrasto del fumo di tabacco’

Il SeRT, nel 2008, si e impegnato al fine di:

e costituire un Gruppo Locale di Coordinamento (con |l
coinvolgimento di diverse Strutture dellASL, dei M®/ delle Scuole,
dell’Associazione LILT) che operera per la predisposie di un
progetto locale, in conformita a quanto dispostoediiiee guida sulla
cessazione del fumo;

* strutturare maggiormente ['attivita ad oggyolta dall’ambulatorio
per il trattamento del tabagismo (CTT), funzionante nei distretti del
Verbano/Cusio, presso la sede del SerT, formalizzaede ed orari

ed estendendo I'attivita nel distretto dell’Ossola
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DISAGIO PSICO SOCIALE -TOSSICODIPENDENZE

L’ambulatorio eroga trattamenti farmacologici, agofura
con metodo acudetox, counselling motivazionale &ego®
psicologico attraverso [attivita prestata da undioe ed

uno psicologo.

Coinvolgere la rete territoriale al contrasto al fumo di
tabacco, sensibilizzando Medici di Medicina Gereral
Farmacisti attraverso l'effettuazione di incontri.

Programmare un’attivita di prevenzione di nuovi
fumatori in eta evolutiva.
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DISAGIO PSICO SOCIALE -TOSSICODIPENDENZE

Il Responsabile della Soc Sert, nei primi mesi'aelio 2009,
ha costituito unfavolo di lavoro composto dai Responsabili
di diverse Strutture aziendali, dai Presidenti @ensorzi dei
Servizi Sociali del VCO, dall’Assessore alle Palige Social
della Provincia del VCO, dai Presidenti di orgaazpni
Territoriali che operano con persone con problemi d

dipendenza.

Dagli incontri e scaturito iPiano Locale delle Dipendenze
trasmesso in Regine entro il 30 giugno 20009.
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